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Mae'r daflen hon yn ymwneud â phryd a sut y dylid defnyddio llawdriniaeth drwy doriadau bach yn y GIG i drin pobl sydd â bynionau. Mae’n egluro’r canllawiau (cyngor) gan NICE (y Sefydliad Cenedlaethol dros Iechyd a Rhagoriaeth Glinigol). 

Mae canllawiau ymyriad yn gwneud argymhellion ar ddiogelwch triniaeth a pha mor dda y mae'n gweithio. Mae ymyriad yn brawf, triniaeth neu lawdriniaeth sy'n cynnwys torri neu wneud twll yn y croen, neu endosgop i edrych y tu mewn i'r corff, neu ffynonellau ynni fel pelydrau-X, gwres neu uwchsain. Nid yw’r canllawiau yn cynnwys p’un a ddylai’r GIG ariannu’r driniaeth ai peidio. Gwneir penderfyniadau ynglŷn ag arian gan gyrff lleol y GIG (ymddiriedolaethau gofal sylfaenol ac ymddiriedolaethau ysbyty) ar ôl ystyried pa mor dda y mae'r driniaeth yn gweithio a ph’un a yw'n werth am arian i'r GIG.

Mae NICE wedi paratoi'r canllawiau hyn gan fod y driniaeth yn eithaf newydd. Golyga hyn nad oes llawer o wybodaeth hyd yma am ba mor dda y mae’n gweithio, pa mor ddiogel ydyw a pha gleifion fydd yn cael y budd mwyaf ohoni. 

Ysgrifennwyd y daflen hon i helpu pobl y cynigiwyd y driniaeth hon iddynt fel y gallant benderfynu p’un a ddylent gytuno (cydsynio) iddi ai peidio. Nid yw’n disgrifio bynionau na’r driniaeth yn fanwl – dylai aelod o’ch tîm gofal iechyd hefyd roi gwybodaeth lawn a chyngor i chi ar y rhain. Mae’r daflen yn cynnwys rhai cwestiynau y gallech fod am eu gofyn i’ch meddyg i’ch helpu i ddod i benderfyniad. Ceir rhai ffynonellau gwybodaeth a chymorth pellach ar dudalen 8. 
	Beth y mae NICE wedi'i ddweud?

Prin yw'r dystiolaeth gadarn sy'n dangos pa mor dda mae'r driniaeth hon yn gweithio a pha mor ddiogel ydyw. At hynny mae'r dystiolaeth yn anghyson ac yn cynnwys llawer o wahanol dechnegau. Os yw meddyg am ddefnyddio'r driniaeth hon, dylai sicrhau ei fod yn cymryd camau ychwanegol i egluro'r ansicrwydd ynghylch pa mor dda y mae'n gweithio, ynghyd ag ansicrwydd sy'n gysylltiedig â risgiau posibl. Dylai hyn ddigwydd cyn i’r claf gytuno (neu beidio â chytuno) i'r driniaeth. Dylid rhoi'r daflen hon a gwybodaeth ysgrifenedig arall i'r claf fel rhan o'r drafodaeth. Dylid hefyd roi trefniadau arbennig ar waith ar gyfer monitro’r hyn sy’n digwydd i'r claf ar ôl y driniaeth.

Mae NICE wedi annog ymchwil pellach i'r maes hwn ac efallai y bydd yn adolygu'r driniaeth os bydd rhagor o dystiolaeth ar gael. 


Trin bynionau gan ddefnyddio llawdriniaeth drwy doriadau bach

Yr enw meddygol am y driniaeth hon yw 'cywiro hallux valgus â llawdriniaeth drwy ddefnyddio technegau lleiaf ymyrrol'. Ni chaiff y driniaeth ei disgrifio'n fanwl yma - siaradwch â'ch meddyg i gael disgrifiad llawn. 

Anffurfiad esgyrnog yw bynion (a elwir hefyd yn hallux valgus) sy'n achosi i fawd y droed wyro, sy'n gwasgu'r bysedd llai. O ganlyniad, mae lwmp esgyrnog yn ffurfio ar y tu mewn i'r droed wrth fôn bawd y droed. Gall bynionau achosi poen wrth gerdded, gall y croen dros y bynion fynd yn ddolurus, maent yn gallu edrych yn annymunol a gall dod o hyd i esgidiau fod yn anodd.

Gellir trin rhai bynionau drwy ddefnyddio esgidiau a addaswyd, mewnwadnau a dyfais i wahanu bysedd y traed, ond bydd angen llawdriniaeth ar eraill.

Yn y driniaeth hon, rhoddir anesthetig lleol neu gyffredinol i'r claf. Gwneir un neu fwy o doriadau bach yn agos at fawd y droed er mwyn gosod offer torri esgyrn arbennig. Caiff y rhain eu defnyddio i dynnu'r bynion a rhannu un neu fwy o esgyrn blaen y droed. Y nod yw cywiro gwyriad bawd y droed. Efallai y bydd angen gwifrau, sgriwiau neu blatiau i ddal yr esgyrn a rannwyd yn eu lle. Caiff y driniaeth ei monitro gan 
belydr-X neu drwy ddefnyddio endosgop (telesgop ar gyfer edrych y tu mewn i'r corff). Ar ôl y driniaeth, efallai y defnyddir rhwymyn neu blaser i ddal y droed yn y safle cywir nes bod yr esgyrn wedi gwella. 

	Beth mae hyn yn ei olygu i mi?

Os yw eich meddyg wedi cynnig llawdriniaeth toriad bach i chi ar gyfer bynionau, dylai ddweud wrthych fod NICE wedi penderfynu bod y manteision a’r risgiau’n ansicr. Nid yw hyn yn golygu na ddylid cyflawni'r driniaeth, ond dylai eich meddyg egluro beth mae'r driniaeth yn ei olygu yn llawn a thrafod y manteision a'r risgiau posibl gyda chi. Dim ond ar ôl i'r drafodaeth hon gael ei chynnal y dylid gofyn i chi p'un a ydych am gytuno i'r driniaeth hon. Dylech gael gwybodaeth ysgrifenedig, gan gynnwys y daflen hon, a'r cyfle i drafod y driniaeth gyda'ch meddyg cyn i chi wneud penderfyniad. 
Efallai y byddwch am ofyn y cwestiynau isod

· Beth yn union yw’r driniaeth hon?

· Beth yw'r manteision posibl?

· Beth yw’r tebygolrwydd y bydd y manteision hynny yn berthnasol i mi? A allai cael y driniaeth wneud i mi deimlo’n waeth?

· A oes triniaethau amgen?

· Beth yw risgiau'r driniaeth?

· A yw’r risgiau’n fach neu’n ddifrifol? Pa mor debygol ydyw y byddant yn digwydd?

· Pa ofal y bydd ei angen arnaf ar ôl y llawdriniaeth?

· Beth sy'n digwydd os aiff rhywbeth o’i le?

Beth allai ddigwydd os na chaf y driniaeth?


Crynodeb o fanteision a risgiau posibl

Disgrifir rhai o'r manteision a'r risgiau a welwyd yn yr astudiaethau 
a ystyriwyd gan NICE yn fras yma. Edrychodd NICE ar 13 o astudiaethau o'r driniaeth hon. Roedd y technegau a ddefnyddiwyd i drin y bynionau yn yr astudiaethau yr edrychodd NICE arnynt yn amrywio ond roedd yr holl driniaethau'n defnyddio toriadau bach.

Pa mor dda y mae'r driniaeth yn gweithio?

Dychwelodd bynionau ar ôl y driniaeth toriadau bach mewn tri allan o 212 o draed mewn dwy astudiaeth. Mewn astudiaeth o 64 o gleifion, nid oedd 61 mewn unrhyw boen
naw mlynedd ar gyfartaledd ar ôl y driniaeth. Mewn astudiaeth arall, gofynnwyd i 204 o gleifion a gafodd y driniaeth toriadau bach gwblhau arolwg wyth mis ar gyfartaledd yn ddiweddarach. O'r 83 a wnaeth gwblhau'r arolwg ac a ddywedodd eu bod yn cael poen cyn y driniaeth, nid oedd 70 mewn unrhyw boen ar ôl y driniaeth, roedd saith mewn llai o boen ac roedd un mewn mwy o boen. Yn yr un astudiaeth, dywedodd 61 allan o 83 o gleifion a wnaeth gwblhau'r arolwg eu bod yn 'falch iawn' â'r driniaeth, roedd 10 yn 'weddol falch', roedd tri yn 'anfodlon' ac roedd tri yn 'difaru' cael y driniaeth. Mewn dwy astudiaeth (cyfanswm o 372 o gleifion), gwellodd (lleihaodd) ongl yr anffurfiad ar ôl y driniaeth. 

Yn ogystal ag edrych ar yr astudiaethau hyn, gofynnodd NICE am farn cynghorwyr arbenigol hefyd. Mae'r cynghorwyr hyn yn arbenigwyr clinigol yn y maes hwn o feddyginiaeth. Dywedodd y cynghorwyr fod y driniaeth dal yn newydd ac nid yw eto'n hysbys pa mor dda y mae'n gweithio, ond y nodau yw lleihau poen, gwella'r anffurfiad (gan gynnwys gwelliannau a welir drwy belydr-X a mesuriadau pwysedd traed) a gwella boddhad y claf.

Risgiau a phroblemau posibl

Nodwyd haint dwfn yn lleoliad y llawdriniaeth mewn dau glaf allan o gyfanswm o 113 o gleifion mewn dwy astudiaeth. Cafodd un haint ei drin â gwrthfiotigau mewnwythiennol a wellodd o fewn dwy wythnos. Yn y llall, tynnwyd gwifren a oedd yn dal yr asgwrn a gwellodd yr haint. Cafwyd 

haint dwfn hefyd mewn pedair troed mewn astudiaeth o 98 o draed. Cafodd un claf gyflwr anghyffredin difrifol sy'n achosi i'r cyflenwad gwaed i'r asgwrn gael ei golli (a elwir yn osteonecrosis) mewn astudiaeth o 13 o gleifion a gafodd y driniaeth. 

Cafwyd oedi wrth i'r esgyrn wella at ei gilydd mewn pedair allan o 301 o draed yn yr astudiaeth o 204 o gleifion ar ôl wyth mis ar gyfartaledd. Yn yr un astudiaeth, cafwyd toriad i un o esgyrn y droed mewn saith allan o 301 o draed. Mewn astudiaeth o 49 o gleifion, ni wnaeth yr esgyrn wella mewn dau glaf, a gwnaeth esgyrn dau glaf wella'n anghywir pan edrychwyd ar eu cynnydd 32 mis ar ôl y driniaeth. Yn yr astudiaethau o 204 ac 83 o gleifion, datblygodd dwy allan o 395 o draed 'hallux varus', lle y mae bawd y droed yn gwyro i ffwrdd o'r bysedd llai, ar ôl y driniaeth. Roedd angen llawdriniaeth bellach ar un o'r cleifion hyn.

Yn ogystal ag edrych ar yr astudiaethau hyn, gofynnodd NICE am farn cynghorwyr arbenigol hefyd. Mae'r cynghorwyr hyn yn arbenigwyr clinigol yn y maes hwn o feddyginiaeth. Dywedodd y cynghorwyr fod ganddynt bryderon am ddiogelwch y driniaeth. Yn benodol, dywedodd y cynghorwyr fod y problemau posibl yn cynnwys anafiadau i'r nerfau, gan gynnwys poen difrifol hirdymor (a elwir yn syndrom poen rhanbarthol cymhleth), cyffni ym mysedd y traed, ymddatodiad y croen, haint yn yr esgyrn, thrombosis gwythïen-ddofn (torthenni gwaed), anafiadau i'r tendonau, gorfod tynnu'r sgriwiau, yr anffurfiad yn dychwelyd, esgyrn yn torri, clwyfau dolurus a sensitifrwydd y croen. Mewn egwyddor, gallai problemau eraill gynnwys llosgi meinwe meddal, niwed i bibellau gwaed yn y droed, llid a achosir gan ddarnau o esgyrn, gosod bawd y droed yn anghywir, cwtogi bawd y droed neu golli cyflenwad gwaed i fawd y droed.

Rhagor o wybodaeth am fynionau

Gall NHS Choices (www.nhsdirect.wales.nhs.uk) fod yn fan da i gael gwybod mwy. Efallai y gall eich gwasanaeth cyngor a chysylltiadau cleifion (a elwir yn 'PALS' fel arfer) lleol roi gwybodaeth a chymorth pellach i chi. I gael manylion holl ganllawiau NICE ar fynionau, ewch i'n gwefan yn www.nice.org.uk
	NICE

Mae NICE yn llunio canllawiau (cyngor) i’r GIG ynglŷn ag atal, canfod a thrin gwahanol gyflyrau meddygol. Ysgrifennir y canllawiau gan arbenigwyr annibynnol gan gynnwys gweithwyr gofal iechyd proffesiynol a phobl sy’n cynrychioli cleifion a gofalwyr. Maent yn ystyried pa mor dda y mae ymyriad yn gweithio a pha mor ddiogel ydyw, ac yn gofyn barn cynghorwyr arbenigol. Mae canllawiau ymyriadau yn berthnasol i'r GIG cyfan yng Nghymru, Lloegr, yr Alban a Gogledd Iwerddon. Disgwylir i staff sy’n gweithio yn y GIG ddilyn y canllawiau hyn.

I gael rhagor o wybodaeth am NICE, ei waith a sut y mae’n gwneud penderfyniadau, ewch i www.nice.org.uk/aboutguidance
Mae'r driniaeth hon am 'gywiro hallux valgus â llawdriniaeth drwy ddefnyddio technegau lleiaf ymyrrol'.   Mae'r daflen hon a'r canllawiau llawn a anelir at weithwyr gofal iechyd proffesiynol ar gael yn www.nice.org.uk/guidanceIPG332
Rydym yn annog sefydliadau gwirfoddol, sefydliadau'r GIG a chlinigwyr i ddefnyddio testun o'r llyfryn hwn yn eu gwybodaeth eu hunain am y driniaeth hon.
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Mae 'canllawiau ymyriad’ NICE yn rhoi cyngor i'r GIG ar pryd a sut y gellir defnyddio triniaethau llawfeddygol newydd mewn arfer clinigol. 





Dyddiad cyhoeddi Chwefror 2010


Deall canllawiau NICE


Gwybodaeth i bobl sy’n defnyddio gwasanaethau’r GIG





Efallai nad dyma fydd yr unig driniaeth bosibl ar gyfer bynionau. �Dylai eich tîm gofal iechyd siarad â chi ynghylch �p'un a yw'n addas i chi a pha opsiynau triniaeth eraill sydd ar gael. 





Gallech ddewis cael y driniaeth hon, cael triniaeth wahanol, neu beidio â chael triniaeth �o gwbl. 
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